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Salud para los hombres 




La Organización Mundial de la Salud (OMS) ha publicado recientemente una 
actualización de las Estadísticas Sanitarias Mundiales 2019, las cuales han sido 
desglosadas por sexo, y según opina el Director General: “son vitales para 
comprender a quién se está dejando atrás y por qué”.1 
 
La mortalidad de los hombres es mayor en casi todas las edades, lo cual hace que 
el número de hombres que llegan a los 65 años sea menor que el de mujeres. Eso 
eleva la edad media de las mujeres, lo cual no está asociado a factores biológicos 
durante la ancianidad, sino al efecto estadístico de un mayor número de muertes 
masculinas a edades tempranas.2 
 
Hace algunos años ha surgido en el ambiente médico un interés por investigar las 
causas de disparidad entre el pronóstico de vida de la mujer en relación al hombre. 
Esta disparidad se atribuye a múltiples factores, entre ellos, las diferencias 
biológicas (en casi todas las especies la hembra vive más que el macho), tendencias 
masculinas a correr mayores riesgos (accidentes), la falta de búsqueda de cuidados 
preventivos (2/3 de programas preventivos son elaborados para mujeres) y a una 
actitud desafiante frente a posibles enfermedades que denotan debilidad.3 
 
Los hombres recurren menos a los servicios de atención de la salud que las mujeres 
y tienen muchas más probabilidades de morir por enfermedades no transmisibles 
prevenibles y tratables.1 Estudios recientes plantean que los niveles altos de 
testosterona podrían jugar un papel en el desarrollo de problemas cardíacos 
importantes en los hombres, como tromboembolismo, insuficiencia cardíaca e infarto 
de miocardio.4   
 
Las diferencias biológicas, sexuales, culturales y sociales entre los hombres y las 
mujeres tienen implicaciones respecto a cómo y cuáles son los problemas de salud 
que les afectan; por tanto, también en cuanto a sus necesidades de intervención 
sanitaria y social.5 El conocimiento de estas diferencias y su intervención en etapas 
precoces de la vida, es una oportunidad para modificar el estado de salud de los 
hombres.  
 
Retomando las reflexiones del Dr. Tedros Adhanom Ghebreyesus, Director General 
de la OMS: "detrás de cada número de las Estadísticas Sanitarias Mundiales hay 
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estos datos para tomar decisiones políticas basadas en la evidencia que nos 
acerquen a un mundo más sano, más seguro y más justo para todos".1 
 
Considero sumamente necesario crear un programa en nuestra región, de salud 
para los hombres, que sea multidisciplinario en el que participen: urólogos, 
cardiólogos, endocrinólogos, geriatras y psiquiatras; estableciendo un centro de 
atención integral orientada a la prevención, diagnóstico precoz y tratamiento 
consensuado de los problemas de la salud masculina. 
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